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Artigo 4.7
Entrada em vigor

A presente lei entra em vigor no dia seguinte ao da
sua publicacio.

Aprovada em 27 de Junho de 2013.

O Presidente da Assembleia Nacional, Basilio Mosso
Ramos

Promulgada em 26 de Julho de 2013

Publique-se.

O Presidente da Reptblica, JORGE CARLOS DE AL-
MEIDA FONSECA

Assinada em 26 de Julho de 2013

O Presidente da Assembleia Nacional, Basilio Mosso
Ramos

Lei n.° 37/VIII/2013
de 7 de Agosto

A Assembleia Nacional decreta, nos termos da alinea
b) do artigo 175" da Constituicfio, o seguinte:

CAPITULO I
Disposi¢bes gerais
Artigo 1.°
Objecto

O presente diploma estabelece os principios gerais de
saude mental e regula o internamento compulsivo dos
portadores de anomalia psiquica, conforme referidos na
alinea 1) do ntimero 3 do artigo 30° da Constituicio para
efeitos deste diploma, designados como pessoas com
transtornos mentais e comportamentais.

Artigo 2.°
Definicoes

Para efeitos do disposto no presente diploma entende-se
por:

a) «Transtornos mentais e comportamentais»,
condicdes clinicamente significativas
caracterizadas por alteragdes do modo
de pensar e do humor (emocdes) ou
comportamentos associados com angustia
pessoal e/ou deterioracio do funcionamento:

b) «Internamento compulsivos, internamento
realizado sem consentimento da pessoa com
franstornos mentais e comportamentais
grave, por decisfo judicial ou por decisdo
meédica, em qualquer servico de satde, sendo
responsabilidade do médico / psiquiatra,
autor do internamento, a sua caracterizacao
enquanto tal;

¢) «Internamento voluntario», internamento por
solicitacdo da pessoa com transtornos mentais
ou do representante legal quando incapagz;

d) «Internando», a pessoa com transtornos mentais
€ comportamentais submetido ao processo
conducente as decisdes previstas nos artigos
19" e 26.%
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e) «lstabelecimento», hospital, centros de satde ou
institui¢dio andloga que permita o tratamento
de pessoas com transtornos
comportamerftais;

mentais e

) «Autoridades de satde pablica» - as como tal
qualificadas pela lei;

g) «Agente de autoridade», os Directores, Oficiais,
Inspectores de Policia e todos os funcionarios
policiais a quem as leis respectivas
reconhecerem essa qualificacao;

h) «Electroconvulsivoterapia», Terapia que consiste
em convulsdes induzidas electricamente,
usadas principalmente no tratamento de
varios transtornos afectivos e esquizofrenia;

1) «Intervencfio psicocirtrgica», Intervencio
utilizada mno tratamento de distirbios
psiquidtricos crénicos grave, por remocio
cirdurgica ou interrupcio de certas Areas ou
vias no cérebro, especialmente nos lobos pré-
frontais.

Artigo 3.7
Promociio e proteccio da satide mental

1. A promogéo e proteccio da satide mental efectiva-se
através de medidas que contribuam para o equilibrio
psiquico dos individuos, para favorecer o desenvolvimento
das capacidades envolvidas na construgio da persona-
lidade e promover a sua integracio no meio social em
que vive.

2. As medidas referidas no ntimero anterior incluem
acgdes de prevencdo primaria, secunddria e terciaria
da doenca mental, bem como as que contribuam para a
promocéo da saude mental das populacdes.

Artigo 4.°
Principios gerais de politica de satide mental

1. Sem prejuizo do disposto na Lei de Bases do Servigo
Nacional de Satide, no tratamento das pessoas com trans-
tornos mentais e comportamentais, devem observar-gse
0s seguintes principios gerais:

a) A prestacio de cuidados pelos servicos de satde
mental é feita prioritariamente e sempre que
possivel, o mais préximo da comunidade, de
forma a evitar o afastamento dos doentes do
seumeio habitual e facilitar a sua reabilitacio
e inser¢do social;

b) Os cuidados de satide mental sdo prestados num
melio 0 menos restritivo possivel:

c) O tratamento de pessoas com transtornos
mentais e comportamentais em regime de
internamento ocorre, preferencialmente, em
hospitais centrais, hospitais regionais ou
servigos especializados de hospital:

d) No caso de doentes que, fundamentalmente,
carecam de  reabilitagio  psicossocial,
aprestacdo de cuidados é assegurada, de
preferéncia, em estruturas equipadas para
o efeito, centros de dia e posteriormente em
unidades de treino e reinserciio profissional,
existentes na comunidade.
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2. A atencdo As pessoas com transtornos mentais
e comportamentais deve ser realizada de modo a as-
segurar o pleno exercicio de seus direitos de cidad3o,
caracterizando-se:

a) Pelo tratamento humanitirio e respeitoso, sem
qualquer discriminacio;

b) Pela proteccdo contra qualquer forma de
exploracio;

c) Por ter espago préprio, necessirio a sua
liberdade e individualidade, na medida
das possibilidades, com oferta de recursos
terapéuticos e assistenciais indispensaveis a
sua recuperaciao;

d) Pela integracio na sociedade, através de
projectos com a comunidade:

e) Pelo acesso as informacdes registadas sobre ele,
sua satde e tratamentos prescritos.

3. Nos casos previstos na alinea d) do nimero 1, os
encargos com 08 8ervigos prestados no ambito da reabi-
litag@o e insercdo social, apoio residencial e reinsercio
profissional, sfio comparticipados em termos a definir
pelos membros do Governo responsaveis pelas dreas da
Satde, Solidariedade Social e Formacéo Profissional.

4. A prestacdo de cuidados de satide mental é asse-
gurada por equipas multidisciplinares habilitadas a
responder, de forma coordenada, aos aspectos médicos
e de enfermagem, psicolégicos, sociais, de reabilitacdo e
soclalizacgio.

Artigo 5.7

Direitos e deveres do utente

1. Sem prejuizo do previsto na Lei de Bases do Servigo
Nacional de Satide, a pessoa com transtornos mentais e
comportamentais tem ainda o dirveito de:

a) Ser informado, por forma adequada, dos seus
direitos, bem como do plano terapéutico
proposto e seus efeitos previsiveis:

b) Receber tratamento e proteccio, inclusivamente
dos seus dados pessoais, nos termos da lei
e no respeito pela sua individualidade e
dignidade;

¢) Receber ourecusar as intervencoes diagnosticase
terapéuticas propostas, salvo quando for caso
de internamento compulsivo ou em situacoes
de urgéncia em que a nao intervencdo criaria
riscos comprovados para o préprio ou para
terceiros;

d} Nao ser submetido a “electroconvulsivoterapia”
ou 1Intervencdio psicociriirgica sem o seu
prévio consentimento escrito;

e) Aceitar ou recusar, nos termos da legislacao
em vigor, a participacdo em investigacies,
ensaios clinicos ou actividades de formacio:

/) Usufruir de condicdes dignas de habitabilidade,
higiene, alimentacio, seguranca, respeito e
privacidade em servicos de internamento e
estruturas residenciais;

&) Comunicar com o exterior e ser visitado
por familiares, amigos e representantes
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legais, com as limitacdes decorrentes do
funcionamento dos servicos e da natureza da
doenca;

h) Receber justa remuneracao pelas actividades e
pelos servigos por ele prestados;

i) Receber apoio no exercicio dos direitos de
reclamacdo e queixa.

2. A realizagdo de intervengido psicocirurgica exige,
além do prévio consentimento escrito, o parecer escrito
favoravel de dois médicos psiquiatras designados pelo
Conselho Nacional de Satide Mental.

3. Os direitos referidos nas alineas c), d) e €), do nimero
1, sdo exercidos pelos representantes legais quando os
doentes sejam incapazes ou nfo possuam o discerni-
mento necessario para avaliar o sentido e aleance do
consentimento.

Artigo 6.7
Conselho Nacional de Satde Mental

1. O Conselho Nacional de Satide Mental é o 6rgdo de
consulta do Governo em matéria de politica de satide
mental, nele estando representadas as entidades inte-
ressadas no funcionamento do sistema de satide mental,
designadamente as associacdes de familiares e de uten-
tes, os subsistemas de satide, os profissionais de satide
mental e os departamentos governamentais com ireas
de actuagdo conexas.

2. A composi¢io, as competéneias e o funcionamento
do Conselho Nacional de Satide Mental constam de di-
ploma préprio.

CAPITULO 11
Do internamento compulsivo
Secedo 1
Disposi¢oes gerais
Artigo 7.°
Objecto

1. O presente capitulo regula o internamento compul-
sivo das pessoas com transtornos mentais e comporta-
mentais.

2. O internamento voluntario néo fica sujeito ao dis-
posto neste capitulo, salvo guando um internado volun-
tarlamente num estabelecimento se encontre na situacao
prevista nos artigos 11.%¢ 21.°.

Artign 8.7
Principios gerais

1. O internamento compulsivo sb pode ser determi-
nado quando for a tinica forma de garantir a submissio
a tratamento do internado e findo logo que cessem os
fundamentos que lhe deram causa.

2. O internamento compulsivo s6 pode ser determinado
respeitando o principio da proporcionalidade, ou seja,
atendendo ao grau de perigo apresentado pela pessoa
com transtornos mentais e comportamentais ¢ a0 bem
juridico em causa.

3. Sempre que possivel, o internamento é substituido
por tratamento em regime ambulatério.
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4. As restri¢Ses aos direitos fundamentais decorrentes
do internamento compulsivo sio as estritamente ne-
cessarias e adequadas a efectividade do tratamento e &
seguranca e normalidade do funcionamento do estabele-
cimento, nos termos do respectivo regulamento interno.

Seccio 11
Dos direitos e deveres do internando
Artigo 9.°
Direitos e deveres do internado

1. O internado mantém os direitos reconhecidos aos
mesmos nos servicos de satide.

2. O internado goza, em especial, do direito de:

@) Ser informado €, sempre que necessario,
esclarecido sobre os direitos que lhe assistem;

b) Ser esclarecido sobre os motivos da privacéo da
Liberdade;

¢) Ser assistido por defensor, constituido ou
nomeado, podendo comunicar em privado
com este;

d) Recorrer da decisiio de internamento e da decisdo
que 0 mantenha;

e) Votar, nos termos da lei:
7 Enviar e receber correspondéncia;
&) Comunicar com a Comissio prevista no artigo 37.%

3. Ointernado tem o especial dever de se submeter aos
tratamentos medicamente indicados no artigo 5°.

Artigo 10.”
Direitos e deveres processuais do internando
1. O internando goza, em especial, do direito de:
a) Ser informado dos direitos que lhe assistem;

b) Estar presente aos actos processuais que,
directamente, lhe disserem respeito, excepto
se 0 seu estado de satide o impedir;

¢) Ser ouvido pelo juiz sempre que possa ser tomada
uma decisdo que, pessoalmente, o afecte,
excepto se o seu estado de satde tornar a
audigio initil ou invigvel;

d) Ser assistido por defensor, constituido ou
nomeado, em todos os actos processuais em
que participar e ainda nos actos processuais
que, directamente, lhe disserem respeitoe em
que n&o esteja presente;

e) Oferecer provas e requerer as diligéncias que se
lhe afigurem necessérias.

2. Recai sobre o internando o especial dever de se
submeter &s medidas e diligéncias previstas nos artigos
16°,20° 22° 23°¢ 262

Seccdo 11
Internamento Compulsivo
Artigo 11.°
Pressupostos

1. A pessoa com transtornos mentais e comportamentais
que crie, por for¢a destes, uma situacdo de perigo para
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bens juridicos de relevante valor, préprios ou alheios, de
natureza pessoal ou patrimonial, e recuse submeter-se
a0 necessario tratamento médico, pode ser internado em
estabelecimento adequado.

2. Pode ainda ser internada a pessoa com transtornos
mentais e comportamentais graves que ndo possua o dis-
cernimento necessario para avaliar o sentido e alcance do
congentimento e se mostrar perigoso, quando a auséncia
de tratamento deteriore de forma acentuada o seu estado.

Artigo 12.°
Legitimidade

1. Tem legitimidade para requercr o internamento
compulsivo, o representante legal de pessoa com trans-
tornos mentais e comportamentais, qualquer pessoa com
legitimidade para requerer a sua interdicio, a autoridade
sanitaria e o Ministério Publico.

2. Sempre que algum médico verifique, no exercicio das
suas fungdes, transtornos mentais e comportamentais
com os efeitos previstos no artigo 11.°, pode comunica-la
a autoridade sanitéria competente para os efeitos do
disposto no ntmero anterior.,

3. Se a verificacdo ocorrer no decurso de um interna-
mento voluntirio tem também legitimidade o médico
assistente para requerer o internamento compulsivo ao
director clinico do estabelecimento.

Artigo 13.°
Requerimento

1. O requerimento, dirigido ao tribunal competente,
é formulado por eserito sem quaisquer formalidades
especiais, devendo conter a descri¢do sucinta da sinto-
matologia apresentada pelo paciente bem como dos factos
que fundamentam a pretensao do requerente.

2. Sempre que possivel, o requerimento deve ser instruido
com elementos que possam contribuir para a decisdo do
juiz, nomeadamente, relatérios clinico psiquiatricos e
psicossociais.

Artigo 14.°
Termos subsequentes

1. Recebido o requerimento, o juiz notifica o internando,
informando-o dos direitos e deveres processuais que lhe
assistem e nomeia-lhe um defensor, cuja intervencio
cessa se ele constituir mandatario,

2. O defensor e o familiar mais préximo do internando
que com ele conviva, ou a pessoa que com o internando
viva em condicdes analogas as dos conjuges, sio notifi-
cados para requerer o que tiverem por conveniente, no
prazo de cinco dias.

3. Para os mesmos efeitos, e em igual Prazo, o processo
Vval com vista ao Ministério Ptiblico,

Artigo 15.°
Actos instrutérios

1. Ojuiz, oficiosamente ou g requerimento, determing a
realizacfio das diligéncias quc se The afigurem necessarias
e, u‘umgatormmente, a avaliacdo clinico-psiquidtrica do
Internando, sendo este para o efeito notificado,

2. No caso previsto no nimero 3 do artigo 12.° o juiz
pode prescindir da avaliacfo referida no nimero antcrior,

designando de imediato data para a sessio conjunta nos
termos do artigo 18.°.
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Artigo 16.°
Avaliacao clinico-psiquiatrica

1. A avaliagdo clinico-psiquiatrica é deferida ao servigo
responsavel pela assisténcia psiquiatrica da 4rea de
residéncia do internando, devendo ser realizada por um
psiquiatra e um profissional de satide mental, no prazo
de quinze dias.

2. Sempre que seja previsivel a nio comparéncia do
internando na data designada, o juiz ordena a emissio de
mandado de condugdo para assegurar a presenca daquele.

3. Os servigos remetem o relatério ao tribunal no prazo
maximo de sete dias.

4. O juizo técnico-cientifico inerente a avaliacio clinico-
pslquiatrica estd subtraido a livre apreciacio do juiz.

5. O internando pode contratar, por si ou através do
representante legal, um médico perito para acompanhar
a avaliacdo por parte dos profissionais de satide mental.

Artigo 17.°
Actos preparatorios da sessfio conjunta

L. Recebido o relatério da avaliacio clinico-psiquiatrica,
0 juiz designa a data para a sessdo conjunta, sendo no-
tificados o internando, seu defensor, o requerente e o
Ministério Pablico.

2. O juiz pode convocar para a sessio quaisquer outras
pessoas cuja audicéo reputar oportuna, designadamente
o médico assistente e determinar, oficiosamente ou a re-
querimento, que os psiquiatras prestem esclarecimentos
complementares, devendo ser-lhes comunicado o dia, a
¢ hora e o local da realizagio da sessdo conjunta.

3. Se houver discordancia entre os profissionais de sat-
de mental, apresenta cada um o seu relatério, podendo
0 juiz determinar que seja renovada a avaliacdo clinico-
psiquidtrica a cargo de outros profissionais de satide
mental, referidos no ndmero 1do artigo 16°.

Artigo 18.°
Sessdo conjunta

1. Na sessdo conjunta é obrigatéria a presenca do de-
fensor do internando e do Ministério Publico.

2. Ouvidas as pessoas convocadas, o juiz d4 a palavra
para alega¢Bes sumérias ao mandatario do requerente,
se tiver sido constituido, ao Ministério Publico e ao de-
fensor e profere decisfio de imediato ou no prazo maximo
de cinco dias se o procedimento revestir complexidade.

3. 8e o internando ou o seu representante legal, quando
0 mesmo seja incapaz, ou néo possua o discernimento
necessario para avaliar o sentido e alcance do consenti-
mento, aceitar o internamento e nio houver razées para
duvidar da aceitacdo, o juiz providencia a apresentacio
deste no servico oficial de satude mental mais préximo e
determina o arquivamento do processo.

Artigo 19.°
Decisao

1. A decisdo sobre o internamento & sempre funda-
mentada.

2. A decigdo de internamento identifica a pessoa a in-
ternar, especifica as razdes clinicas, o diagnéstico clinico
quando existir e a justificacio do internamento.
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3. A decisao é notificada ao Ministério Publico, ao
internando ou ao representante legal, ao defensor e ao
requerente.

4. A leitura da decisdo de internamento equivale a
notificacdo dos presentes.

Artigo 20.°
Cumprimento da decisio de internamento

1. Na decisdo de internamento o juiz determina a apre-
sentacao do internado no servico oficial de satde mental
matis proximo, o qual providencia o internamento imediato.

2. O juiz emite mandado de condugfio com identificacio
da pessoa a internar, o qual é cumprido, sempre que possi-
vel, pelo servigo referido no nimero anterior que, quando
necessario, solicita a coadjuvagio de agentes de autoridade.

3. Néo sendo possivel o cumprimento nos termos do
numero anterior, o mandado de condugdo pode ser cum-
prido por agentes de autoridade, que, guando necessario,
solicitam o apoio dos servicos de satde mental ou dos
servicos locais de satde.

4. Logo que determinado o local definitivo do interna-
mento, aquele é comunicado ao defensor do internado e
ao familiar mais préximo que com ele conviva, & pessoa
que com ele viva em condi¢des analogas as dos conjuges
ou a pessoa de confianca do internado.

Secgao TV
Internamento de urgéncia
Artigo 21.°
Pressupostos

1. A pessoa com transtornos mentais e comporta-
mentais pode ser internada compulsivamente de ur-
géncia, nos termos dos artigos seguintes, sempre que,
verificando-se os pressupostos do ntimero 1 do artigo 11°,
exista perigo iminente para os bens juridicos ai referidos,
nomeadamente por deterioracio aguda do seu estado.

2. O internamento compulsivo deve ser comunicado
pelo médico que a procedeu, no prazo de vinte e quatro
horas, ao Ministério Pablico da comarea em gue se pro-
cedeu a decisdo de internamento.

Artigo 22.°
Conducgido do internando

1. Verificados os pressupostos do artigo anterior, os
agentes de autoridade ou a autoridade sanitiria podem
determinar, oficiosamente ou a requerimento, através
demandado, que a pessoa com transtornos mentais e
comportamentais seja conduzida ao estabelecimento
referido no artigo seguinte.

2. O mandado é cumprido por qualquer agente de auto-
ridade, com o acompanhamento, sempre que possivel, dos
servigos do estabelecimento referido no artigo seguinte.

3. O mandado contém a assinatura da autoridade com-
petente, a identificacio da pessoa a conduzire a indicacio
das razies que o fundamentam.

4. Quando, pela situagio de urgéncia e de perigo na
demora, nfio seja possivel a emissio prévia de mandado,
qualquer agente de autoridade procede & conducio ime-
diata do internando.
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5. Na situagfio descrita no niimero anterior, o agente
de autoridade lavra auto em que discrimina os factos,
bem como as circunstancias de tempo e de lugar em que
a mesma foi efectuada.

6. A conducdo é comunicada de imediato 4 autoridade
do Ministério Piblico da comarca em que se procedeu a
decisfio de internamento

Artigo 23.°
Apresentacao do internando

O internando é apresentado com a maior brevidade
possivel e preferencialmente num estabelecimento de
satide com especialidade psiquidtrica, onde é submetido
a avaliagao clinico-psiquitrica com registo clinico e lhe
é prestada a assisténcia médica necessaria.

Artigo 24.°
Termos subsequentes

1. Quando da avaliagio clinico-psiquidtrica se concluir
pela necessidade de internamento e o internando a ele
se opuser, o estabelecimento comunica, de imediato, ao
tribunal judicial com competéncia na drea, a admissio da-
quele, com e6pia do mandado e do relatério da avaliacdo.

2. Quando a avaliagéo clinico-psiquidtrica nio confir-
mar a necessidade de internamento, a entidade que tiver
apresentado a pessoa com transtornos mentais e compor-
tamentais restitui-o de imediato a liberdade, remetendo o
expediente 4 autoridade do Ministério Ptblico da comarca
em que se procedeu a decisdo de internamento.

3. O disposto no ntimero 1 é aplicavel quando no Servico
psiquiatrico ou no decurso de internamento voluntario se
verifique a existéncia da situacio descrita no artigo 22.°

Artigo 25°
Confirmacao judicial

1. Recebida a comunicacéo referida no ndmero 1 do
artigo anterior, o juiz nomeia defensor ao internando e
d4 vista nos autos ao Ministério Piblico.

2. Realizadas as diligéncias que reputar necessarias,
0 juiz profere decisdo de manutencio ou nio do interna-
mento, no prazo maximo de 48 horas a contar da privac¢io
da liberdade nos termos dos artigos 22.°e¢ 24.°n.° 3.

3. A decisdio de manutencdo do internamento é comu-
nicada, com todos os elementos que a fundamentam, a
entidade competente.

4. A decisdo é comunicada ao internando e ao familiar
mais préximo que com ele conviva ou & pessoa que com o
internando viva em condigdes analogas as dos conjuges,
bem como ao médico assistente, sendo aquele informado,
sempre que possivel, dos direitos e deveres processuais
que lhe assistem.

Artigo 26.°
Decisao final

1. Recebida a comunicagao a que se refere o namero 3
do artigo anterior, o juiz d4 inicio ao processo de inter-
namento compulsivo com os fundamentos previstos no
artigo 12.° ordenando para o efeito que, no prazo de dez
dias, tenha lugar nova avaliagao clinico-psiquidtrica, a
cargo de dois profissionais de satide mental um dos quais
deve ser obrigatoriamente psiquiatra.
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2.  ainda correspondentemente aplicdvel o disposto
no artigo 14.°.

3. Recebido o relatério da avaliacéio clinico-psiquiatrica
e realizadas as demais diligéncias necessarias, é desig-
nada data para a sessdo conjunta, & qual é correspon-
dentemente aplicavel o disposto nos artigos 17.° 18.°
19.e 20.°n.° 4.

Seccao V
Casos especiais
Artigo 27.°
Pendéncia de processo penal

1. A pendéncia de processo penal em que seja arguido
a pessoa com transtornos mentais e comportamentais
ndo obsta a que o tribunal competente decida sobre o
internamento nos termos deste diploma.

2. Em caso de internamento, o estabelecimento remete
ao tribunal onde pende o processo penal, de dois em dois
meses, informacéo sobre a evolucao do estado da pessoa
com transtornos mentais e comportamentais.

Artigo 28.°
Internamento compulsive de inimputavel

1. O tribunal que nio aplicar a medida de seguranca
prevista no Cédigo Penal, pode decidir o internamento
compulsivo do inimputavel.

2. Sempre que seja imposto o internamento é remetida
certiddo da decisdo ao estabelecimento competente para
os efeitos do disposto nos artigos 32.%, 33.°e 34.°.

Secedo VI
Disposi¢des comuns
Artigo 29.°
Regras de competéncia

1. Para efeitos do disposto no presente capitulo, tribunal
competente é o tribunal judicial da comarca da drea de
residéncia do internando.

2. Se na comarca da 4rea de residéncia do internando
existir tribunal judicial de competéncia especializada
em matéria criminal a competéncia é atribuida a este.

Artigo 30.°
Habeas corpus em virtude de privacio da liberdade ilegal

1. A pessoa com transtornos mentais e comportamen-
tais, privada da liberdade, ou qualquer cidadiio no gozo
dos seus direitos politicos, pode requerer ao tribunal da
drea onde o portador se encontrar a imediata libertacio
com algum dos seguintes fundamentos:

a) Estar excedido o prazo previsto no artigo 25° n.° 2;

b) Ter sido a privagao da liberdade efectuada ou
ordenada por entidade incompetente:

¢) Ser a privagdo da liberdade motivada fora dos
casos ou condighes previstas nesta lei.

2. Recebido o requerimento, 0 juiz, se o nio considerar
manifestamente infundado, ordena, se necessirio por
via telefénica, a apresentacio imediata da pessoa com
transtornos mentais e comportamentais.

MAFFFNFNANR2_ARNE DOAN ABAAA AR



1000 I SERIE — No 39 «B. O» DA REPUBLICA DE CABO VERDE — 7 DE AGOSTO DE

@ Todos os direitas reservados. A cépia ou distribuigao nao autorizada & proibida,

2013

3. Juntamente com a ordem referida no nlimero ante-
rior, o juiz manda notificar a entidade que tiver a pessoa
com transtornos mentais € comportamentais 4 sua guar-
da, ou quem puder representa-la, para se apresentar no

4. O juiz decide, ouvidos o Ministério Publico e o de-
fensor constituido oy nomeado para o efeito.

Artigo 31.°
Recorribilidade da decisao

1. Sem prejuizo do disposto no artigo anterior, da de-
cisdo tomada nos termos dog artigos 19°, 25°n ° 2,26°n°
3, e 34°, cabe recurso para o tribunal superioy.

2. Tem legitimidade para recorrer o internado, o seu
defensor, ou quem réquerer o internamento nos termos
do artigo 12°n°1e o Ministério Pablico.

3. Os recursos previstos 1o presente capitulo tém efeito
meramente devolutivo.

Artigo 32.°
Substituicio do internamento

1. O internamento & substituido por tratamento com-
pulsivoem regime ambulatério Sempre que seja possivel
manter esse tratamento em liberdade, sem prejuizo do
disposto nos artigos 33° e 34

2.A substituicio depende de expressa aceitagfio, por
parte do internado, das condigbes fixadas pelo médico
assistente para o tratamento em regime ambulatério,

3. A substituicao é comunicada ao tribunal competente
com antecedéncia minima de 48 horas.

5. Sempre que necessario o estabelecimento solicita g0
tribunal competente 5 emissdo de mandados de conducio
a cumprir pelas forcas policiais.

Artigo 33°
Cessacio do internamento

1. O internamento finda quando cessarem os pressu-
postos que The deram origem.

2. A cessacio ocorre por alta dada pelo médico assig-

e do estabelecimento, fundamentada em relatério de

avaliacio clinico-psiquiatrica do estabelecimento de Sa-

de onde decorreu o internamento, oupor decisio judicial

3. A alta é comunicada ao tribunal competente com
antecedéncia minima de 48 horas.

Artigo 34.°
Revisio da situacdo do internado

1. Se for invocada a existéncia de cauga justificativa da
cessacdo do internamento o tribunal competente aprecia
a questio a todo o tempo.

2. A revisdo & obrigatéria, independentemente de
requerimento, decorridos doig meses sobre o inicio do
internamento oy sobre a decisig que o tiver mantidg.

httDs:l/kiosk.incv_cv

3. Tem legitimidade pararequerer a revisdo o internado,
0 seu defensor e as pessoas referidas no artigo 12° 1 ° 1.

4. Para o efeito do disposto no ntimero 2 0 estabeleci-
mento envia, até dez dias antes da data calculada para
a revisdo, um relatério de avaliacio clinico-psiquiatrica
elaborado por dois profissionais de satde mental um dos
quais tem que ser obrigatoriamente psiquiatra.

5. A revisdo obrigatéria tem lugar com audicio do Mi-
nistério Pablico, do defensor e dointernado, excepto se o
estado de satide deste tornar a audicdo inttil ou invigvel,

Séccéo VIl
Da natureza e das custas do processo
Artigo 35.°
Natureza do Processo

Os processos previstos N0 presente capitulo tém naty-
Teza secreta e urgente,

Artigo 36.°
Custas

Os processos previstos neste capitulo sdo isentos de
custas.

Seccdo VIIT
Comissio de acompanhamento
Artigo 37.°
Criacio e atribuicdes

1. E criada uma comissdo para acompanhamento dg
execugdo do disposto no bresente capitulo, adiante desig-
nada por “Comissao”, podendo ser organizada em duasg
secgdes uma para Barlavento e outra Pbara Sotavento.

2. A organizacio e o funcionamento da comissio de
acompanhamento sio fixados em portaria conjunta dos
membros de Governo responsavel pelos sectores da Jus-
tica, da Saude e dg Promocio Social.

Artigo 38.¢
Composigio

A comissio de acompanhamento, constituida no m4.
ximo por sete membros, tem no sey selo representantes
escolhidos entre Psiquiatras, Juristas, representantes

reitos humanos, e outros téenicos de satde, nomeados por
despacho conjunto dos membrosg de Governo responsavel
pelos sectores dg J ustica e da Saude.

Artigo 39.°
Competéncias
Incumbe especialmente 3 Comissao:

a) Visitar os estabelecimentos ¢
directamente com 0s internados:

comuniear

b) Solicitar ou fornecer a quaisquer entidades
administrativas oy Judicidriag informagses
sobre a situacio dos internados:

¢) Receber e apreciar ag reclamacdes dos internadog
ou das pessoas com legitimidade para
'équerer o internamento sobyre as condicoes
do mesmo;
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